
 

A U F N A H M E A N T R A G 
 
Hiermit beantrage ich für mich/ Hiermit beantrage ich für mein Kind die Mitgliedschaft in den 
Buxtehuder Musikzügen im Schützenverein Altkloster von 1883 e.V. 
 

                         , geboren am 
Name, Vorname (bzw. Name des Kindes) 
 

                         , geboren am 
Name, Vorname des Elternteils bzw. des Ehepartners  
 
 
Straße, Wohnort                                                                             Telefon-Nr./ Mobil-Nr. 

 
 
E-Mail 

 
 Street Band     Spielmannszug            Musikalische Früherziehung (bis max. 10 Jahre)   

Instrument: 

 Förderndes Mitglied – jährlicher Beitrag:    (mind. 15 EUR/Jahr) 
(Dieses beinhaltet nicht die Mitgliedschaft im Schützenverein Altkloster von 1883 e.V.)  
 

Ich habe/ Wir haben die Vereinsrichtlinien und die Gebühren- und Unterrichtsordnung 
eingesehen bzw. zur Kenntnis genommen und erkenne(n) diese für mich/ für mein/unser Kind als 
verbindlich an. 
Ich bin damit/wir sind damit einverstanden, dass meine bzw. die personenbezogenen Daten 
meines/unseres Kindes für die Zwecke der Mitgliederverwaltung gespeichert werden. Die Weitergabe 
an Dritte (mit Ausnahme an Kreditinstitute zum Einzug fälliger Beiträge)  ist nicht vorgesehen. 
 
 
Ort, Datum   Unterschrift des Antragstellers bzw. des gesetzlichen Vertreters 

 

E I N Z U G S E R M Ä C H T I G U N G 
 

Ich ermächtige die Buxtehuder Musikzüge Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise 
ich mein Kreditinstitut an, die von den Buxtehuder Musikzügen auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  
Zahlungsart: Einmalige und wiederkehrende Zahlung 
                                                                                                                                                                                    ________________________________________________________________________________ 

        Straße und Hausnummer                                                            
___________________________________________________________________________________ 

Vorname und Nachname des Kontoinhabers 
                                                                                                                                                                                    ________________________________________________________________________________ 

                                                                                                    Postleitzahl und Ort 
 

IBAN                                                                                                            BIC (8 oder 11 Stellen) 

                                   

 
 

_____________________________________________________, ______________________20________                                    ______________________________________________________________ 
Ort                   Datum       Unterschrift des Kontoinhabers 
 

SEPA-Lastschriftmandat:                  Gläubiger-Identifikationsnummer DE73BMZ00001045964 
 

Mandatsreferenz:          (wird vom Verein vergeben) 
 

Buxtehuder Musikzüge ∙ Postfach 1111 ∙ 21601 Buxtehude 



 

 vorstand@buxtehuder-musikzuege.de       www.BUXTEHUDER-MUSIKZUEGE.de 
 

Einwilligungserklärung zur Veröffentlichung und Weitergabe 
personenbezogener Daten 

Der für die Veröffentlichung verantwortliche Vereinsvorstand ist verpflichtet, alle Maßnahmen zur Gewährleistung 

des Datenschutzes zu ergreifen, die durch die Umstände geboten erscheinen. Angesichts der besonderen 

Eigenschaften von Online-Verfahren (insbesondere Internet), kann dieser den Datenschutz jedoch nicht 

umfassend garantieren.  

 Als Vereinsmitglied nehme ich die Risiken für eine Persönlichkeitsverletzung zur Kenntnis und mir ist bewusst, 

dass personenbezogenen Daten unter Umständen auch in Staaten abrufbar sind, die keine mit der 

Bundesrepublik Deutschland vergleichbaren Datenschutzbestimmungen kennen. 

 Darüber hinaus ist nicht garantiert, dass  die Daten vertraulich bleiben, 

 die inhaltliche Richtigkeit fortbesteht oder 

 die Daten nicht verändert werden können. 

Als Vereinsmitglied kann ich meine Einwilligung jederzeit zurückziehen. Ich bestätige, das Vorstehende zur 

Kenntnis genommen zu haben und erlaube dem Verein folgende Daten online auf der Internetseite des Vereins 

www.altklosteraner.de und dem entsprechendem Facebook-Auftritt (aufgrund der ausstehenden 

höchstrichterlichen Entscheidung zum Datenschutz derzeit inaktiv) zu veröffentlichen, sowie zu vereinsinternen 

Zwecken und zur Organisation des Sportbetriebs sowie der Mitgliedermeldung an die übergeordneten Verbände 

weiterzugeben (einschließlich dessen Versicherungen) sowie sie in einer EDV-gestützten 

Mitgliederverwaltungssoftware zu speichern, zu verarbeiten und zu nutzen: 

Allgemeine Daten Spezielle Daten von Funktionsträgern Sonstige Daten (Beispiele) 

-  Vorname -  Anschrift Leistungsergebnisse 

-  Nachname -  Telefonnummer -  Mannschaftsgruppe 

-  Fotografien -  Faxnummer -  Lizenzen 

-   -  E-Mail Adresse 
 
Darüber hinaus ist mir bewusst, dass meine Daten aufgrund der Mitgliedschaft im Deutschen Schützenbund und 
über dessen Untergliederungen, wie u.a. dem Bezirksschützenverband Stade oder dem Nordwestdeutschen 
Schützenbund an diese weitergegeben und zur Organisation des Verbands- und Sportbetriebes verarbeitet 
werden. Auch dort werden bei entsprechenden Anlässen (sportliche Erfolge, ehrenamtliche Tätigkeit, etc.) 
gegebenenfalls Daten inklusive Bilder von mir in Printmedien und online-Medien veröffentlicht. Beispiele hierfür 
sind: 

www.dsb.de; www.facebook.com/DeutscherSchuetzenbund/; https://twitter.com/DSB_de; 

www.instagram.com/deutscherschuetzenbund/; www.youtube.com/channel/UCWmiAgUBnNiloiGBey8cRhg)  
www.nwdsb.de/ 
www.bsv-stade.de/ 
https://kmvneu.kmv-stade.de/; www.nds-musikverband.de/ 
 
Diese Verarbeitung kann auch im Rahmen einer Auftragsdatenverarbeitung erfolgen. 

Ich bestätige durch meine Unterschrift, die mir ausgehändigte Satzung und insbesondere die 
Datenschutzerklärung des Vereins zur Kenntnis genommen zu haben. 

Name in Druckschrift: __________________________________________  

Ort und Datum:           __________________________________________ 

Unterschrift:                 _______________________________________________ 
(Bei Minderjährigen Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 

Zusatzerklärung E-Mail-Kommunikation 

Der Schützenverein Altkloster von 1883 e.V. möchte ausgewählte Informationen zu aktuellen Vereinsthemen 
elektronisch versenden. 

Ich willige ein, dass der Schützenverein Altkloster von 1883 e.V. – einschließlich seiner Unterabteilungen - die 
von mir angegebene E-Mail-Adresse zu dem vorgenannten Zweck verwenden darf. 

__________________________________________ 
Datum, Unterschrift 

 


